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rafchr l  radLoqraph rnterpretat rons $er€ es ienr  a
Ke\  $ords:  Maxi l lary f i rs t  premolar l  root  canr l  morphoLogi
Aneera(n i ,  Safr ida Hoesin Knmizar
\ rp; tL la Afe l \  Jurr r r l  Kcdol tcran ur ' r l
Pendahuluan
Variasi  rror lblogi  gigi  merupakan hal
o e r r r i r ' r . ' r r r t t r k  . l r p e f l i r n h a r r g k a r r  p d d r  a $ a l
oero* r- trrr  \ana' i  ar larorni  tal t t ran r t 'at
rlapat menirnbulkan kegagalan pemwalan
drdodontik karena adanya saluran )ang
rdal tcr l ihal  ddn l idal  lera$dl KegdPaldn
rrr ' . l i tarrLlai  otch adanla kelLrhan rd'a \alr l
,nne r 'n, t , , t  'e larna dan alau _ecudah
peranatan Hat i rr i  ter jadi  karena lartngan
i'ittt rl aotu'n saluran akar yang tidak
Lerprepara. i  Di 'amping i t t t  prepara' t  ratrp
, i . f i i  
'  
"o. l ' ' r "  Japat drperrgaruhr ol th
bebefapa faklor. antara laln daL!
Denletithu|lr operatof lnengenal analoNl
."luia| akar dan keteranpilan ope|alor'
l  enrLr  l l l r iah KPI ' lKC Xl l l
Kegagalan mengcnali  saluran akar
lambahan merupakan (alab .aru pen)ebab
kegaBalan perawatan endodonlik. \'fenurul
Bums, bcnR* akar Pl dlas benariasi dari
akar lang berfusi dengan saluran terpisah
at3u ridal,.  Kcmungkinan variasi lersebul
adalah akar yang berfusi dengan saluran
akar teryisah, akar yang berfusi dengan
int€rkoneksi atarr webhi g, dan akar yang
berfusi dengan saru fommen apcks sepefii
pada umumnya! atau gigi dengan tiga
salumn 2\kat' . Kemudian. Walker
mengidentifikasi saluan akar dalam 8 tipe
konfigumsi ruang pulpa. Tipe I adalah tipe
umum dengan akar )ang memil iki sal
saluran dan satu fommm apikal, sedangkan
untuk tipe II sampai dengan tipe VII jarang
dtumpai.' Klasifikasi tersebut scjalan
dengan kla.ifika-r 1ebelumtya yang ,Jibuat
olehweine (gambar 1).n
AAA
(rambar l: l1.lasllll(asr welne.
Slowey bcrpendapat Perlunya
memperhatilan iJentiT,asi lelak \aluran
akar gigi Pl ir i .  I  unumnya gigi Pl aras
memiliki dua akar dengan 2 (dua) saiulan
terpisai pada a.ah bukal-lingual, sehingga
akses ke saluran akar berbentuk oval,
menyempit ke arah mesial-distal dan
melebar ke arah bukal-lingual.' Untuk
mengidentifikasi letak saluran akar juga
perlu memperhirunglan hubungan anlar
orific. Ji-ka jamk anrara dua ofifis lebih
be5ar dafi 3 mn, kedua saluan umumnya
terpisah. Namun, bila kurang da 3 mm
biasanya saluran akar tersebul menjadi
walton memperl ibalkan \ ariasi
saluraD alar- yaitu l6oo konfigurasi dalam I
akar mempunyai 2 saluran dengan 2
foramen, l2olo dalam 2 saluran dengar 1
(satu) foramen. dan l0 0o dalam I .aluran
AnssraenL Salirla Hoesin, Kanizar
dengan 2 fommen.' Scdangtan Vefircci
menyatakan hanya 7o/o premolar pertama
atas yang memiliki 1 saluair dan dua
loramcn (gambar 2at. Konfigurasi ini
lergolong dalam ripe 3 dan lipe 4 fgarbar
2b).'
Gambar 2a: Klasiflkasi Vertucci.
Gambar 2b: Klasifrkasi Vertucci tipe 3
(baris atas) dar tipe 4 Oaris bawah) 6
Selain Sigi Pl aL?s. variasr
konfigurasi juga dijumpai pada gigi Pl
bawah' Namun, 73,5% gigi Pl bawah
memiliki satu akar dengan satu salumn dan
ralu foramen. Konliglrasi akar 2500
dijumpai memiliki satu saluran dengan dua
foramen, dan hanya 4olo mempunyai dua
saluran dengan satu foramen, Adanya
konfignrasi yang rumit tentlr saja
mempenulit perawatan terutama prcparasl
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Temu llmiah K"PIKG Xm r79
Peravatan Cq<i P1 Atar lengdn PercabanFdh 'lt S'11utuh lkat Sepe tgd Apeks
Kasus
Seorang pasien perempuan berusia 2l
tahun dirujuk dari  k l in ik prostodonl iRSCM
FKG-Ul kc kl i r r ik KoDscrrasr ul l tuk
pera\!alao endodont ik Pl atas Pasicrr
tersebut pcrnah dira* 'at  er ldodont ik 4 tahulr
yang lalu di  k l in ik suasla Selain i tu '  pasren
irg" mengeluhkrr l  bah$n rnahl 'na
ror.clenn)a lepa. dorr 'ehaPian m,hlot_
r.r i l r  ter.ehut palah Padd f '<meriks'un Ll ini '
; r iernJkan mihk.ra grgi  hagian huka
' r a k t u r  l a n g  m c l L r a .  ' ; r n p a ,  k <  b a g i r n  l e l r c r
! ier dan di  rebclalr  dt-ral  terJrpal ldnrpdldn
imalgari klas ll. Pada dasar kavitas tcrlihat
cuna pefcd menonJol dar i  of i l l5 ' r lurarr
i lar.  Dari  gambar' , r '  r , ld iugralrk refJaprl
radiolusensi di dacrah apeks dengan
l r a r | l . t c r  4  r n r r .  p c r r J  ' n . r r r r n  r r r e l c h a r '  J i r r
larnina dura m.nehcl Dalam ' i r luran dkr l
r iJrL rer l ihal  baharr pengr. i  dr 'cpeniPc
apeks. (Cambar 3a).
Setelah mencermatl rlwayat paslen
pcmeriksaan Ll ini ' .  d: i '  garrrbararr
radrograf ik.  di le lapkan drag' t '  rsrs gl l l
ter"ebur adalah non\ i la l  disenai Leldirrar l
periapeks akibat pengisian saluran akar
\at lg lutang Drrertcar lakan pcrr l r  r t r t t
ulang yang di  aNal i  dclrgan pembukaan
dkrcs Pemerrtstrarr  dt lakulan den8an lrat i
hati lerutama ke arah bukal-lingual dan
hanya ditemukan salu orifis Pengangkatan
guf la perca di lakrrkan'elclah bdharr perrcr ' i
J i lepd-kan dari  drnding 's lurdn dkrr
nrenqqurakan K-f i le (Mai l lefer) #10 dan
d r r . r r , ; u r k a n  d e r r g a n  i r , g d . r  \ d (  l c l  2  5  o
neberapa kal i  Parr;arr ! '  kLr jd Jiperoleh dari
f l le Hedstron (Mani) t l5 lang dimasukkan
ke dalam saluran akar. Ternlata
bcrdasarlan garnbar a. l iograf i l '  dar i  ara
merial  ter l lhat satu (alulan dkar
Selorqutnla di lakukan prepdrat i  biorneLarr i '
l l  a p e k .  d e n g a r r  K - f i l e  { M a i l l c f e r r  t l 0
l :  d a r r  p e n g h a l u ' a n  d i n d r ' 1 g  ' a l u t d n  a l a r  d i
scpenrga lengah.
s c p ( n '  l a l i n r n )  a P r ^ ' < 4 u '
oember. 'han darr pembentLkarr 'a l rrra
i r i g a ' i  d e n g a r r  \ a o c l  2  5 0 o  ' e l a  L l
di l ikukrn .errap n<rgJnlra'r  r l : r l  Derrts ln
bantuan f i le nomor 8 di lakttkan
l lJo
pcmeriksaan akses pada satu saluran a(ar'
Di akhir  kuniungan. saluran al iar
dikeringkan dengan paper poirrt dan ka!itas
dilutup dengaD trlmpalan semenrarir
(Dentorit) di atas butir^n kapas yang seorkrt
dihasahi CHKM. darr Pasren drmrnb
kenbal i  I  mrngg kemtrdran
Pada kuniungan berikutnta, tunrpalair
senentara cl i lakukan dibuka clan di i r ig:rsi '
rekapitulasi panjang keda' dan pembersihan
saluran akar s€belum menenluKan Kon
utama. Saat mencoba kon utama daf
dikuak, tcrn)ata pcnguak dapat mencapa
panj. . rng lcr ia.  Dengan bantuan f i le n"mor l {
, l i r i  r lse- 'atu . i l lurat l  akr l  dl i l l r lcd'
addn\a sal l l ran aldf l i rmhahdn \alulan aka'
d i e e r r a n u i  d e r r g a r r  I - D I A  l l " o  d a n
retapi lula( i  alal  ddrr nomor 6 orrKurr
dengan irigasi berulang kali dengan laruian
NaOCI 2.5%. Setclah saluran akar slap.
di lakukan pengisian saluran gulta pcrcir
dengan oara kor lrbirrasi  kondcrlsasi  lateral
dan ve{ikal. Pada saal pengisian dua kon
Irdma dapal mencapai panjang kerja Alses
ol lusdl di lLrrnpal ccmenlara dan dihurt
$mbar radiogf. l f ihrya Cambaran
iat l iocrat ik memperl ihatkan hahwa ha'r l
perrgi . ian .al t t ran aldr grt l  l ' l  a lrs r I '
ternyata bercabang pada sepertlga apeKs
( p . r m h a r  l h l  l l r r r r k  c \ i h r a ' i  h i ' r l
penrsalar.  fcrneriks.rrrr  ulJn.
direncanakan 6 bulan kemudr n
Pembahasan
Dari  laporaD di  alas diketahui bahwa
pencr. idrr  t (rdJhLlrr  kuranu menPanl i ' ipa' i
kemungkinan adan)a vaf lasl  analo$l
saluran akar sepert i  Iang dikcmukakan
L l i \ k m a n  d a n  D u r n \ h a  H i r l  n r  r n r r n g k i t r
Dula dr.ebdb\. in fru.edur perirs irdn \an{I
i iaat al ; tut ;  dengan persiapan lang haik '
\ar l rr  pcrerapar pJrr jdrrB l(r i . r  l iJrk lel i l '
inqasi .aluran alar l idak cukun darl
p"nggunuun alat lidak tepat. atau sudah
terjadi letlgt.'
Adan)a bantuan ir igasi  saluran akar
selama pembersihan dan pembentukan
iahrran dr 'er lai  sclalrr  perrggunaan / i /e
ukuran lcbih kecil saat melakukan akses
unluk rn<nclu.ur i  .aluran dkaf seheluln) '
' rern'rngl ' I r larr  onenrlor unlul  rrrcrr j rrmnai
' lcmLr I lmiah KPPlKC Xl l l
adanva saluran akar tambahan dan toramen
kedu.r.  Gambar radiograf ik dar i  arah mesial
pada saluran -vang berisi kon uiama
membukt ikal  adanya peroabangan saluran
aLar di  sepert iga peks Hal in i  di lakukan
sesuai dengan anjuran Burns untuk
nrencegah hasi l  gambaran saluran akar ]ang
lUrnoan!,  l i r rdih padi dldr uandd ddr
schirkn'r  'nencnr.rhlal  Idb rnr \ i r rrr  l (b l l
l e  d i ' r a l  a t a r r  n e s r a l  V e . k i p r r r r  V e n r r c . t
nrcngemukakan bahwa dengan . jarak antar
. . r r l r .  l l r r a n - i  l d r l  i n l l n  b l n ' : r n \ , r  l l l c  t l r l t l
tetapr Mitgglore meDvataKao Dan\\a
D<Ir( frksdar '  raorogrr l l r  \ i rF di ldkul
d"ngon ."nnu'  dapi l  Inerrgid<nr ' l lka'  i rd 'r
l idaknla saluran akar tanlbahan.
Pada kasus ini  konf igufasl
percabangan saluran akar di sepertiga apeks
ierrrr .suk t ipe V nrenurut walker.  dan t ipe
IV mcnurut k lasi f ikasi  ve(uccr dan
Weine.d" Menurut Walton' .  konf igurasi  inr
sangat iarang di fernukan. dan Vertuccr
I r e r d i , p , r l k i r r  r c n r r r r i k i r r a r r  n < r ' i h i r ' r r ' r r '
pada Pl . -r ta.  l ral l la .eh( ' . rr  
-  o { ' i r rnhr l
:a) Walaupun perscntaser)a Kcci l  anatol  l
i a l u r a r r  h a r u -  t c r a p  d i f e n i r n l ' d r r ! l d r r  d d l i ' r n
set iaP Pcrawatan saluran aKar '
Rasa sakit  pada kasus rnr sebelr ' r ln
d i l a k u l r r r  I ' e r a u r r r r n  r r l a r ' g  r n r | " p l ' r '
d isebabkan oleh pembcrsihan saluran akar
di sepertiga apeks lang tidak adekual
(ganrbar Ja).  DeDgan demikian fokus
infeksi tetap berada dalan salumn akaf
Faktor penunjang keberhasi lan pada
kasus ini  adalah upaya m€mperlebar akses
ka\ it,rs Pengisian yang kurang padat
memudahkan operator untuk mengeluarkan
isi  saluran akar dengan l lan)a mengglrnakarr
file Hcdslrom saja Usaha encegah
prepamsi yang bef lebihan di lakukan dengan
menetapkan parr iarg kcr ja dan nenrbatasl
f i l e  u t a m a  '  r r r  1 "  r  ' 1 5  H a l  r r i  ' e ' r r a i
dengan Saurrders uniuk
mcnghirrdlr  l ro ' r r l ln ber lebihau lang
cendelxng nlclrgtr l  rbatkan penglslan )ar1! l
ber lebih.r :  Akhinr\  a.  penggunaan bahar
ir iqasi  sodiurr hipoklor i l  2.59'o dan larutan
EDTA l7% selama preparasi  saluran akaf
turut membersihkan stnedr later dal{11
saluran akar. terutama di dacrah
percrb.r l lcrn .eocrtrJ r  rpck'  Hdl in i  \esrr ' r i
aniLrran Hotrel  dkk (1999) agar
perrr tersihan opt imal dapat dicapai EDl A
I cnnr l lnr iah KI 'PlK(i  Xl l l
179/o dapat nrembuka tubul i  dent in dan
r n c n g h i l a r r g l a r r ' \ r r c a t  l a t e r  l a n l
drpcr l  .kalr  dedf cl l l la i rerca ddrr 'emel l
pen-er\rnla L!apal beraJapta\ i  den!arr barr
Dergan t indakan lersebut di  atas. saluran
akar rreniadi lebih bersih. Karena rtu dtra
JUr ld r r r r .ha  t r ld lna  L lJod l  l l l a ' t rh  xe
pcrcabangan s. l luan akar di  1/ l  apeks
Kesimpulan
lclenlifikasi lctak salufan akar dapal
di lakukan dengan nremperhat ikan
hlrbu[gan antar orifis dan gambaraD
radiografik dengan bantuan file kuran
keci l .  Adan)a berbagai var lasr anatoml
saluran akar perlu dipertimbangkan
.cber. .rr l  pcrJ\tJ lan Addl l \  a pe(abanual l
' , r luran .rka. J '  .epcnrga dpeks diketdhur
pada \Jkrrr  Der.ohaal l  Ina\ ler c '  t l lc Hxl. ln i
dinungkinkan kafena pelcbaran akscs dan
,. , lUf. . r  dk"r.  \ (n ,  pcrrrhcr ' rhJIr  o<rl fa
lafuran sodirrm hipoklor i l  2.5% dan larulan
EDTA l7% secara bergant ian selanra
preparasi
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